Dr. ……………………….. asszony/úr
járási főállatorvos részére
………………………………………………………… Járási Hivatal
Cím:………………..........................
E-mail: …………………………………….
KÉRELEM
Alulírott ................................................................... (név) ……………….…………………………………… (cím) (anyja neve: …............................................; Születési hely és idő: ...................................................................) állattartó / ……………………………………………………………………. (cég neve) ………………………...…… ………………………………………………………………. (cég címe) hivatalos képviselője azzal a kéréssel
fordulok Önhöz, hogy szíveskedjen részemre az alábbiakban felsorolt, a Tenyészet Információs Rendszerben (TIR) nyilvántartott tenyészete(i)m vonatkozásában kiadni a tenyészkoca állatjóléti támogatása igénybevételének feltételeiről szóló 7/2015. (III. 11.) FM rendelet 5. § (3) bekezdés b) pontja szerinti igazolást a rendelet 2. § (5) bekezdés f) pontja szerinti állat-egészségügyi nyilvántartási kötelezettségeknek való megfelelésről, az állategészségügyi és állatvédelmi szabályok betartásáról.
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Nyilatkozom, hogy a vonatkozó állategészségügyi és állatvédelmi előírásokat betartom és eleget teszek valamennyi vonatkozó állategészségügyi nyilvántartási kötelezettségemnek.
………………………….,, 2023. ...................................

Tisztelettel:


…..........................................................
állattartó / cég képviselője
